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  به تقدیم 
  .آنان كه مهر آسمانی شان آرام بخش آلام زمینی ام است
 به استوارترین تکیه گاهم،دستان پرمهر پدرم
  چشمان سبز مادرم به سبزترین نگاه زندگیم،
در مکتب عشق شما آموختم و هرچه بکوشم قطره ای از دریای بی كران مهربانیتان را سپاس كه هرچه آموختم 
  نتوانم بگویم.
یم گونه غبار خستگیتان باشد كه حاصل تلاشم نس گران سنگ تر از این ارزان نداشتم تا به خاک پایتان نثار كنم،
  .را بزداید
















بی كران پروردگار یکتا را كه هستی مان بخشید و به طریق علم و دانش رهنمونمان شد و به هم نشینی سپاس 
  رو روزیمان ساخت. ترهروان علم و دانش مفتخرمان نمود و خوشه چینی از علم و معرف
 
 
 را دل ینسرزم خورشید، چون كرامتی با كه مهر اصلانی دكتر خانم با تقدیر و تشکر از استاد محترم سركار
  ساختند. بارور سازنده و ساز كار های راهنمایی با را و دانش علم سرای گلشن و بخشیدند روشنی
 
 مركز محترم ریاست پروفسورناصرپور و پیمانی دكتر آقای جناب ی شائبه بی های مساعدتهمچنین از 
 در كه اساتیدی تمامی ودانشگاه  پزوهشی معاون و شناسی میکروب گروه مدیر مولکولی، و تحقیقات سلولی
  سپاسگزارم. كرده اند افرینی نقش من بالندگی و آموزش
 
 
 ترین نشدنی تکرار به را ارشد كارشناسی ی دوره كه كه  یوسفی فرناز عزیزم دوست از دریغ بی سپاس با










در میان ایزوله های بالینی اشرشیا كلی از دلایل مهم گسترش عفونت  بتالاكتامازها CpmA  تولید افزایش: وهدف سابقه
 هدف .) می باشندUCIبه خصتو در بخش ها ی مراقبت ویژه (مورتالیتی  و موربیدیتیهای بیمارستتانی  و افزایش 
 میان در ژنوتییی و های فنوتییی روش س براستتا بتالاكتامازها CpmAمولد  های ایزوله فراوانی تعیین مطالعه این از
 .باشد می ویژه بیمارستان ها های مراقبت بخش از جداشده كلی اشرشیا بالینی های سویه
بیمارستان   UCIبیماران بستری در از  از نمونه های  ادرار، خون،زخم و تراشته اشترشتیاكلی ایزوله 210 مواد و روش:
 و سپس روش های با دیست ستفوكسیتین ها ایزوله . غربال گری اولیه یگردیدكرج و تهران جمع آوری  های قزوین،
وكیت  بعدی تغییر یافته سه تست كلگزاسیلین، -بتالاكتاماز شتامل دیست تركیبی ستفوكستیتن CpmA فنوتیپی تاییدی
گردید. تستت حستاستیت آنتی بیوتیکی براساس دیس  انجام برای ایزوله های غربال گری شتده CpmAتشتخیصتی 
 . صتتورت گرفتISLC دیفیوژن و حداقل غلظت مهاری براستتاس روش آگار دایلوشتتن براستتاس روش پیشتتنهادی 
برای ایزوله های غیر  RCP) با روش  albYMC-1و albYMC-2، albAHD-1های پلاسمیدی ( بتالاكتاماز  CpmAحضور 
 گرفت. قرار بررسی حساس مورد
 می باشند.  )84≥غیر حساس (  سفوكسیتین به یزوله نسبتا 88 )%39/7)كه   داد نشان های انجام شتدهبررستی : نتایج
  )%34/8 كلگزاسیلین (-سفوكسیتین بتالاكتاماز برای آزمون  CpmA فنوتیپی برای  تاییدی های تستت در حاصتل نتایج
ایزوله دارای  04)%40/7می باشد. ( 30)%30/4تغییریافته (و تست سه بعدی   80 )%49/8( CpmAكیت تشتخیصتی ،24
 ایزوله 84)%20/4(كه  داد، نشتان  RCPآزمون از حاصتل ی باشتند. نتایج م 09≥-804  lm/gµحداقل غلظت مهاری 
. شناسایی نشدها  ایزولهی از در هیچ  albYMC- 1ژن بودند. albAHD-   1ژن ایزوله دارای 7)%8و ( albYMC-2ژن  دارای
با روش فنوتیپی و ژنوتیپی  47)%48/0با روش مولکولی و ( 10)%70/9ایزولته با روش فنوتیپی، ( 83)%77/9در مجموع (
 مثبت بودند.بتالاكتاماز  CpmA از نظر 
در میان ایزوله های بالینی اشتتترشتتتیا كلی از عوامل مهم در مقاومت به  بتتالاكتتامازها CpmAشتتتیوع بتالای  :بحت 
می باشتد. ل ا برای پیشگیری از گسترش سویه های مقاوم، شناسایی به موقع با روش های فنوتیپی و ستفالوستپورین ها 
 ژنوتیپی در آزمایشگاه های بالینی و درمان قطعی با آنتی بیوتی های مناسب می تواند كم كنند.
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